Caracterização da satisfação do doente da clínica universitária da Faculdade de Medicina Dentária da Universidade de Lisboa by Realinho, Madalena Maria Pereira
 
 
Universidade de Lisboa 








Caracterização da Satisfação do Doente da Clínica 
Universitária da Faculdade de Medicina Dentária da 
Universidade de Lisboa 
 
Madalena Maria Pereira Realinho 
 
Orientadores: 
Professora Doutora Sónia Alexandra Mateus Flores Mendes Borralho  








































  iii  
 
Agradecimentos 
À orientadora, Professora Doutora Sónia Mendes, por me ter acompanhado em cada 
etapa, sempre com uma disponibilidade incansável e um empenho extraordinário. Agradeço-
lhe não só pelo rigor e qualidade exigidos, mas também por toda a bondade, carinho e respeito 
com que me orientou, transmitindo-me lições que levo não só para a vida profissional, mas 
também para vida a pessoal. 
À coorientadora, Professora Doutora Cristina Neves, pelos seus imprescindíveis 
pensamento crítico e olhar atento, que permitiram que fossem discutidos temas essenciais 
dentro da temática deste trabalho. 
Ao Professor Doutor Luís Pires Lopes, Diretor da FMDUL e ao Professor Doutor 
João Aquino Marques, Presidente do Conselho de Ética para a Saúde da FMDUL, pela 
autorização para a realização deste estudo. 
À equipa da receção da clínica da FMDUL, por se ter interessado pelo estudo e me 
ter ajudado desde o primeiro dia. 
Aos doentes da clínica dentária universitária da FMDUL, por aceitarem contribuir 
com 10 minutos do seu tempo para o preenchimento do questionário, dando sentido ao meu 
trabalho. 
À minha mãe, por me ensinar a lutar com método e segurança pelos meus objetivos, 
sendo um exemplo para mim desde pequena, ao meu pai, por acreditar sempre no meu valor e 
capacidades e por me ter feito crescer rodeada de ideais que tanto admiro, e à minha irmã, 
por me apoiar em tudo o que faço, por muito arriscado que possa parecer, e por me proteger. 
Não vos podia pedir mais amor.  
Às flores do meu jardim, porque mesmo longe estiveram comigo todos os dias. À 
Inês, por nunca me deixar sozinha, seja qual for a situação, e por me mostrar o que é a 
amizade incondicional, à Margarida, por ser uma eterna sonhadora mas com planos bem 
definidos, à Maria Inês, por me mostrar que a vida é o que fazemos dela e à Mariana por 





À Sancha, por me mostrar que as pessoas são caixinhas de magníficas surpresas e sim, 
amiga, os nossos caminhos deviam ter-se cruzado já há muito tempo. À Inês, por nunca me 
dizer que não a uma festa (ou duas) e por ter sido a minha alma gémea em tantos momentos. 
À Madalena, porque começámos e terminamos juntas, agradeço-te, com orgulho, tudo 
o que aprendemos e alcançámos ao longo destes anos. À Diana, por me relembrar que 
devemos sempre dar o nosso melhor e por estar disponível para me ouvir, independentemente 
da hora. 
À FMDUL, porque apesar de, às vezes, andarmos zangadas, também fomos muito 






Introdução: O setor da saúde ambiciona assegurar melhores serviços, sendo a 
experiência e resultante satisfação do doente essenciais para aferir a sua qualidade. 
Objetivos: Conhecer o grau de satisfação dos doentes da clínica universitária da 
FMDUL e estudar os fatores que podem estar relacionados com a mesma. 
Materiais e Métodos: A amostra foi constituída por 194 doentes. A recolha de dados 
foi realizada utilizando um questionário, previamente validado, aplicado entre dezembro de 
2019 e janeiro de 2020. O grau de satisfação resulta do somatório de 26 itens agrupados em 3 
componentes. Utilizou-se uma escala de acordo a escala de concordância de Likert que varia 
entre “1” e “5”. Foi realizada a estatística descritiva e utilizados os testes Kolmogorov-
Smirnov, Mann-Whitney, Kruskal-Wallis, t de Student e ANOVA (α=0,05). 
Resultados: O valor médio do grau de satisfação geral foi 103,77(10,91) e a média 
relativizada foi 3,99(0,42). Os doentes demonstraram-se menos satisfeitos com a marcação e 
acesso das consultas (3,28), seguido da satisfação com o atendimento da receção, horários e 
sala de espera (4,03) e mais satisfeitos com a qualidade do tratamento e com a relação com o 
estudante (4,23). Registou-se uma tendência para que indivíduos que visitaram menos vezes o 
médico dentista tivessem graus de satisfação geral superiores (p=0,055). Indivíduos com 
maior nível de instrução apresentaram valores de satisfação geral (p=0,049) e de satisfação 
com o atendimento, receção, horários e sala de espera (p=0,049) inferiores. Os indivíduos que 
experienciaram situações traumatizantes demonstraram valores de satisfação geral (p=0,027) 
e de satisfação com a qualidade do tratamento e relação com o estudante mais baixos 
(p=0,016). Indivíduos que referiram recomendar a clínica da FMDUL revelaram valores mais 
elevados de satisfação geral e com dois dos três componentes (p<0,05). 
Conclusão: De um modo geral, os doentes da clínica da FMDUL demonstraram-se 
satisfeitos com os serviços prestados. 
 
Palavras-Chave 
Palavras-chave: satisfação do doente; faculdade de medicina dentária; questionário 




Introduction: The health sector aims to ensure better services, with experience and 
resulting patient satisfaction being essential for quality assessment. 
Objectives: To know the degree of patient satisfaction at the university clinic of 
FMDUL and study the factors that may be related to it. 
Materials and Methods: The sample consisted of 194 patients. The data collection 
was carried out using a questionnaire, previously validated, applied between December 2019 
and January 2020. The degree of satisfaction results from the sum of 26 items grouped into 3 
components. A scale was used according to the Likert scale of agreement that varies between 
"1" and "5". Descriptive statistics were performed and the Kolmogorov-Smirnov, Mann-
Whitney, Kruskal-Wallis, Student's t and ANOVA tests (α=0,05). 
Results: The average value of the degree of general satisfaction was 103,77(10,91) 
and the relative average was 3,99(0,42). Patients were less satisfied with the scheduling and 
access to appointments (3,28), followed by satisfaction with the reception, hours and waiting 
room (4,03) and more satisfied with the quality of treatment and with the relationship with the 
student (4,23). There was a tendency for individuals who visited the dentist less often to have 
higher levels of general satisfaction (p=0,055). Individuals with a higher level of education 
had lower values of general satisfaction (p=0,049) and satisfaction with the service, reception, 
opening hours and waiting room (p=0,049). Individuals who experienced traumatic situations 
showed lower values of general satisfaction (p=0,027) and satisfaction with the quality of 
treatment and relationship with the student (p=0,016). Individuals who reported 
recommending the FMDUL clinic showed higher values of general satisfaction and in two out 
of the three components (p<0,05). 




Keywords: patient satisfaction; dental school; satisfaction questionnaire; 
characterization of satisfaction  
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A satisfação é um conceito complexo, difícil de definir e mensurar
(1)
, não sendo um 
termo específico para cuidados de saúde.
(2)
 A satisfação com os serviços de saúde prestados é 
um conceito multidimensional
(3)
, relacionando-se diretamente com as expectativas que os 
doentes têm, antes de receberem qualquer tratamento ou contato, e o sentimento de que, até 
que ponto, as expectativas de cada um são atendidas. Dois indivíduos podem receber 
exatamente o mesmo cuidado e fornecer diferentes graus de satisfação, pois têm diferentes 
percepções, necessidades, desejos e motivações.
(4-5)
 
Um dos maiores desafios que o sector da saúde tem, e sempre terá, é o de alcançar 
mais e melhores níveis de qualidade de serviços.
(6)
 Os cuidados de saúde são cada vez mais 
centrados no doente
(7)
, devendo-se respeitar e responder às preferências, requisitos e valores 
do indivíduo, garantindo que os mesmos guiam todas as decisões clínicas.
(8)
 Como resultado, 
as experiências dos doentes e a avaliação da sua satisfação são valorizadas mais 
seriamente.
(7,9)
 O estudo do desempenho de todas as instituições de saúde é essencial e 
mandatório
(9)
 e representa uma medida de garantia de qualidade.
(3)
  
Os objetivos da análise das opiniões dos doentes são, normalmente, duplos: por um 
lado, monitorizar o funcionamento e, por outro, estimular melhorias na qualidade da 
assistência.
(10)
 Embora não seja possível satisfazer as necessidades ou "desejos" de todos os 
doentes, o conhecimento dos seus pontos de vista e comentários é importante.
(11-12)
 Segundo 
Donabedian, existem quatro motivos para avaliar a satisfação do doente: o objetivo do 
cuidado prestado é a satisfação; a consequência resultante desse cuidado também é 
satisfatória; a satisfação contribui para os efeitos do cuidado, uma vez que, por norma, o 
doente satisfeito cumpre com maior sucesso as recomendações transmitidas pelo profissional 




O resultado do tratamento dentário afeta a frequência dos doentes às consultas. Um 
mau resultado pode atrasar futuras visitas ao dentista.
(14)
 O aumento da satisfação conduz a 




Pelo exposto, também nas clínicas universitárias é importante o conhecimento sobre a 




funcionários, clínicos e estudantes universitários devem estar informados sobre a satisfação 




1. Parâmetros para a avaliação da satisfação dos doentes  
Para o estudo do grau de satisfação, sendo este um conceito complexo e 
multidimensional, como referido anteriormente, torna-se necessário aprofundar o 
conhecimento sobre os diversos fatores que influenciam as respostas dos inquiridos quando se 
pretende determinar o seu grau de satisfação com os serviços de medicina dentária. Estes 
podem ser divididos em três categorias: relacionados com o doente, com o profissional e com 
o sistema que presta o cuidado de saúde oral.
(16)
 
Dos factores que dizem respeito ao doente, em estudos anteriores, demonstraram-se 
relevantes a idade, o género, o nível de instrução, o nível socioeconómico e as experiências  
anteriores negativas.
(17)
 Também a ansiedade e o medo associados aos tratamentos dentários 
estão presentes na nossa sociedade e podem alterar a perceção de satisfação do serviço 
recebido pelo indivíduo afetado.
(18) 
Em relação aos aspetos relacionados com o profissional, é dado maior ênfase à atitude, 
conhecimentos, capacidades técnicas
(17)
 e de comunicação, não só com o doente, mas também 
com os seus familiares, se os mesmos estiverem envolvidos no processo.
(19)
 Os profissionais 




Por último, como aspetos inerentes aos cuidados de saúde, evidenciam-se a higiene do 
espaço, a privacidade, o conforto e as condições das instalações.
(17)
 Existem estudos que 
apontam a localização, a facilidade de marcação de consulta, o tempo de espera e o 
atendimento de situações urgentes como fatores também decisivos para a satisfação com o 
serviço prestado.
(19)
 Para a maioria dos utentes, o preço praticado pelas instituições também 
pode ser encarado como um fator importante, sendo considerado uma barreira de acesso aos 
cuidados de saúde oral. Geralmente, os doentes que consideram o preço dos tratamentos 
dentários elevado, estão muitas vezes insatisfeitos com a qualidade dos serviços. Por outro 
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1.1 Metodologias para a avaliação da satisfação dos doentes 
Existem diversas abordagens que contribuem para analisar as perspetivas dos doentes 
em relação aos cuidados de saúde, através, por exemplo, da utilização de sugestões por 
escrito, queixas formais e/ou auditorias internas.
(21)
 Os questionários de satisfação do doente 
são o método mais comum para entender as experiências de doentes em grandes ambientes de 
assistência médica, incluindo clínicas universitárias
(22)
 e têm sido mundialmente distribuídos 
em diferentes organizações de saúde.
(23–26)
 Estes questionários atraem atenção crescente, 
manifestando-se como fontes significativas e essenciais de informação para identificar 
lacunas e desenvolver planos de ação de melhoria da qualidade nas organizações de saúde.
(27) 
A distribuição dos questionários pode realizar-se por via eletrónica, via telefónica, via 
postal ou pessoalmente. Apesar dos questionários que visam a abordagem não presencial ser 




Existem múltiplos tipos de questionários que permitem a análise da satisfação dos 
pacientes. Nos Países Nórdicos, é utilizado o Nordic Patient Experiences Questionnaire 
(NORPEQ)
(29)
; o Improving Practice Questionnaire (IPQ) foi aplicado em Inglaterra
(30)
 e o 
Picker Patient Experience Questionnaire-15 (PPQ-15) foi extensamente usado no Reino 
Unido, Alemanha, Suécia, Suíça e Estados Unidos da América.
(31)
 
 Em Portugal, a escala Service Quality (SERVQUAL) continua a ser um instrumento de 
eleição utilizado em variadas áreas, nomeadamente na medicina dentária.
(32-33)
 No entanto, 
existem outras ferramentas disponíveis: a versão portuguesa do Hospital Consumer 
Assessment of Healthcare Providers and Systems (HCAHPS) foi aplicada no serviço de 
Consulta Externa do Hospital da Luz em Lisboa
(34)
 e o Questionário de Avaliação da 
Satisfação do Utente  (QUASU), desenvolvido por McIntyre, foi empregue no Hospital Prof. 
Doutor Fernando Fonseca.
(35)
 O questionário utilizado no presente estudo foi desenvolvido 
por Frade em 2014  e instituído na Clínica Pedagógica de Medicina Dentária da Faculdade 
Ciências da Saúde da Universidade Fernando Pessoa
(36)
, tendo sido posteriormente aplicado e 
validado para a população dos doentes da clínica da Faculdade de Medicina Dentária da 








1.2 Escolha da clínica universitária 
Kotler defende que a decisão do consumidor pelas várias ofertas disponíveis ocorre, 
tipicamente, em cinco estadios sequenciais. O seu modelo explicativo pode aplicar-se à 
escolha da clínica dentária: 1) reconhecimento de um problema – o doente entende a 
necessidade de consultar um profissional de saúde; 2) procura de informação; 3) procura de 
alternativas – o doente procura ativamente informação e está mais recetivo à mesma, tanto a 
nível pessoal (familiares, amigos, referências profissionais), como comercial (anúncios em 
jornais, televisão, panfletos); 4) decisão de compra – o doente escolhe o médico dentista e 
realiza a consulta ; 5) comportamento pós-compra – baseando-se na satisfação resultante da 
decisão de compra, o doente opta ou não por consultar o mesmo médico dentista.
(38) 
 
Os doentes procuram realizar um tratamento dentário para aliviar a dor, efetuar 
exames regulares de saúde oral, melhorar a estética e, em muitos casos, reabilitar a cavidade 
oral para normalizar a sua função.
(6)
 Os serviços dentários diferem de outros serviços 
médicos, pois assumem um contacto mais pessoal, íntimo e duradouro com o doente, uma vez 
que, mesmo o procedimento mais simples, pode requerer uma sessão relativamente longa.
(39)
 
As instituições formadoras de profissionais de saúde prestam serviços à comunidade 
de forma diferente das restantes instituições de saúde.
(6)
 Como identidades educacionais, as 
clínicas dentárias das Faculdades de Medicina Dentária investem em alcançar um equilíbrio 
entre o essencial para o doente e as exigências do ensino.
(40) 
As Faculdades de Medicina 
Dentária são a escolha preferida para uma ampla variedade de tratamentos dentários devido à 
sua reputação, acessibilidade e competência profissional dos médicos supervisores.
(41-42)
 O 
modelo de ensino clínico torna-se desafiador, determinando a concretização de um plano de 
tratamento estabelecido em conjunto por estudantes e professores da clínica, assegurando a 
qualidade possível. Doentes que necessitem de tratamentos complexos testam o conhecimento 
e as competências adquiridas pelos estudantes durante o período teórico e a fase prática.
(43)
 
Devido à recente elevação das expectativas dos doentes em relação aos cuidados 
prestados, também o processo de educação e treino dos estudantes deve ser ajustado, da 
melhor maneira, para atender às mesmas.
(42)
 Considerou-se, por esta razão, importante e de 
interesse conhecer os fatores que influenciam a satisfação do doente da Clínica Universitária 
da Faculdade de Medicina Dentária da Universidade de Lisboa (FMDUL). 
 




Os objetivos do presente estudo  são:  
 Conhecer o grau de satisfação dos doentes atendidos na clínica universitária da 
FMDUL;  
 Estudar os fatores que podem estar associados à satisfação, nomeadamente grupo 
etário, local de residência, sexo, nível de instrução, situação profissional, 
regularidade da visita ao médico dentista, experiências anteriores com consultas de 
saúde oral, nível de ansiedade relativamente a tratamentos dentários e 













































III. Materiais e Métodos 
Para atingir os objetivos propostos foi realizado um estudo observacional, analítico e 
transversal. 
1. População-alvo e amostra 
A população deste estudo foi constituída por doentes das consultas  da clínica 
universitária da Faculdade de Medicina Dentária da Universidade de Lisboa.  
Foram incluídos no estudo todos os indivíduos maiores de idade, que sabiam ler e 
escrever, assentiram o consentimento informado e que recorreram à consulta durante o 
período de recolha de dados. Os doentes que foram atendidos pela primeira vez na FMDUL e 
os que não responderam à maioria das perguntas do questionário foram excluídos. 
2. Recolha de dados 
A recolha dos dados utilizados para este estudo foi realizada durante os meses de 
dezembro de 2019 e janeiro de 2020. Para a recolha foi aplicado um questionário construído e 
aplicado nos doentes da Clínica Pedagógica de Medicina Dentária da Faculdade Ciências da 
Saúde da Universidade Fernando Pessoa em 2014
(36)
, tendo este sido previamente adaptado e 
validado para a população da clínica universitária da FMDUL, num estudo realizado em 
2017.
(37) 
2.1 Descrição do questionário
 
Para este estudo, recorreu-se à última versão do questionário anteriormente aplicado 
na FMDUL.
(37)
 Foram apenas adicionadas questões sobre fatores descritos como 
influenciadores da satisfação, que em nada alteram o instrumento de medição da satisfação e, 
no final do questionário, acrescentou-se uma pergunta de resposta livre, onde foi permitido 
aos doentes apresentarem as suas sugestões para melhoria dos serviços prestados.  
O questionário aplicado (Apêndice I) foi composto por questões relativas às 
características sociodemográficas (idade, local de residência, sexo, nível de instrução e 
situação profissional) e específicas da consulta de medicina dentária da população 
(regularidade da visita ao médico dentista, as experiências anteriores com consultas de saúde 
oral e nível de ansiedade relativamente a tratamentos dentários). Foram ainda inquiridos o 
motivo para se tornar doente da clínica da FMDUL e a intenção de recomendação dos 
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serviços da clínica universitária da FMDUL. O questionário incluiu também uma escala de 
satisfação composta por 36 itens de resposta fechada, numa escala tipo Likert com cinco 
opções de resposta que variava desde “discordo bastante” até “concordo bastante”. De acordo 
com a metodologia do estudo previamente realizado na FMDUL sobre a Satisfação dos 
Doentes, 10 dos 36 itens referentes à satisfação geral com os serviços da clínica universitária 
foram eliminados por apresentarem uma carga fatorial baixa. Apesar de no presente estudo se 
ter optado por manter esses itens, uma vez que fornecem informação adicional e importante, 
para a ponderação do grau da satisfação foram utilizados apenas os restantes 26 itens 
propostos por Sá
(37)
, sendo estes agrupados em 3 componentes. O primeiro componente 
“Satisfação com a qualidade do tratamento e relação com o estudante” é composto por 14 
itens (itens 1, 19, 22-33); o segundo componente “Satisfação com o atendimento da receção, 
horários e sala de espera” é composto por 7 itens (itens 2, 7-9, 12, 13, 17) e, o terceiro 
componente “Satisfação com a marcação e acesso das consultas” é constituído por 5 itens 
(itens 3, 4, 6, 10, 11).
(37)
 
2.2 Aplicação do questionário 
A distribuição dos questionários ocorreu nas salas de espera da clínica universitária da 
FMDUL. Com o intuito de transmitir quais os objetivos deste estudo e de esclarecer 
detalhadamente cada questão que pudesse surgir, a investigadora e autora do estudo dirigiu-se 
individualmente a cada um dos doentes. 
Aos doentes que cumpriram todos os critérios de inclusão, foi fornecido um 
documento que descrevia os objetivos e os procedimentos do estudo (Apêndice II). Após 
leitura e compreensão do documento, era perguntado ao doente se pretendia participar no 
estudo voluntariamente. O questionário teve um caráter confidencial e foi autoaplicado, tendo 
a investigadora intervindo o menos possível durante o preenchimento dos mesmos, para que 
não fossem criados constrangimentos que interferissem no processo de resposta. Apenas 
foram esclarecidas pequenas dúvidas, nos casos necessários e solicitados. Depois do 
questionário preenchido, este foi entregue à investigadora ou, em caso de indisponibilidade, 
entregue na receção da clínica universitária, sendo recolhidos posteriormente pela mesma. 
2.3 Descrição das variáveis 





Tabela 1. Descrição das variáveis do estudo. 
 
 
Designação  da variável 
 















Número de anos completos à data do 






Variável criada a partir da idade (“18-28 
anos”; “29-38 anos”; “39-48 anos”; “59-





Concelho de residência 
NUTS II (“Área Metropolitana de 












Nível de instrução 
“ensino básico completo ou menos”, 

















Regularidade da visita ao 
médico dentista 
“menos que uma vez por ano”, “mais que 
uma vez por ano” 
Qualitativa 
ordinal 
Situação traumatizante em 








Ansiedade relativamente a 
tratamentos dentários 
“nada ansioso”, “pouco ansioso”, 
“moderadamente ansioso”, “muito 











Razão para escolha da 
FMDUL 
“recomendação de um amigo”, “preço 
das consultas”, “confiança na 
instituição”, “proximidade de casa”, 







Recomendação dos serviços 
da FMDUL 
“discordo bastante”, “discordo”, “não 





















Itens do questionário  
36 itens: 31 itens de resposta fechada 
escala tipo Likert: “discordo bastante”(1), 
“discordo”(2), “não concordo nem 
discordo”(3), “concordo”(4), “concordo 
bastante”(5). 5 itens de resposta fechada 
escala tipo Likert, onde os valores 
anteriores foram invertidos (16, 18, 20, 








Somatório dos 26 itens  
(1-4, 6-13, 17, 19, 22-33) 
Quantitativa 
de razão 
Componente 1: Satisfação 
com a qualidade do 
tratamento e relação com o 
estudante 
 
Somatório dos 14 itens  




Componente 2: Satisfação 
com o atendimento da 
receção, horários e sala de 
espera 
 
Somatório dos 7 itens  




Componente 3: Satisfação 
com a marcação e acesso 
das consultas 
 
Somatório dos 5 itens  
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2.4 Análise estatística  
A análise estatística foi realizada recorrendo ao software IBM© SPSS©, versão 26. 
Procedeu-se à análise descritiva de todas as variáveis, calculando-se as frequências absolutas 
e relativas. Nas variáveis quantitativas foram também calculados a média e o desvio padrão. 
Para todos os itens do questionário de satisfação serem classificados do mesmo modo, 
foi necessário inverter os valores da classificação de cinco itens do questionário, pois estavam 
escritos na forma negativa. Assim, as respostas aos itens “Tempo da consulta foi superior ao 
esperado”, “Existe um grande tempo de espera para fazer testes/radiografias”, “Sinto-me 
constrangido por ser atendido num gabinete aberto”, “Foi impessoal e indiferente” e “Custo 
dos serviços são elevados” foram invertidas para que quanto maior o valor, maior o grau de 
satisfação. 
O grau de satisfação geral foi obtido recorrendo ao somatório de todos os 26 itens, 
permitindo obter um valor total de satisfação, podendo este variar entre 26 e 130. Foi também 
calculado o somatório parcial definido pelos componentes já descritos previamente. De modo 
a ser possível comparar o grau de satisfação de cada componente, calcularam-se as médias 
relativizadas e desvios padrões tanto da satisfação geral como  de cada um dos componentes, 
assim, todos os valores poderão ser comparáveis, pois todos variam entre 1 e 5. 
A normalidade foi testada através do teste de Kolmogorov-Smirnov. Para o estudo da 
relação entre as variáveis foram efetuados os testes de Mann-Whitney, Kruskal-Wallis, t de 
Student e ANOVA, tendo em consideração as características e normalidade das variáveis. Foi 
também usado o POST-HOC LSD nas situações necessárias. O nível de significância usado 
em todos os testes foi de 5%. 
2.5 Questões éticas  
  O presente estudo foi submetido à apreciação da Comissão Ética para a Saúde da 
FMDUL e à Direção da mesma instituição, tendo sido aprovado por ambas.  
Foram dados a conhecer os objetivos e os procedimentos do estudo a todos os 
participantes, permitindo o seu consentimento livre, voluntário e esclarecido (Apêndice II). A 







1. Caracterização da amostra do estudo 
O questionário foi preenchido por um total de 233 doentes, tendo sido excluídos 39 
questionários por se encontrarem por preencher a maioria das questões. Desta forma, a 
amostra do estudo foi constituída por 194 indivíduos com uma média de idades de 50,65 anos 
(dp=16,197). A caracterização sociodemográfica da amostra é apresentada na Tabela 2. 
 
Tabela 2. Caracterização sociodemográfica da amostra do estudo. 
 n % 
Sexo (n=189)    
 Masculino 81 42,9 
 Feminino 108 57,1 
Grupo etário (n=187)    
 18 – 28 anos 25 13,3 
29 – 38 anos 17 9,1 
39 – 48 anos 36 19,3 
49 – 58 anos 47 25,1 
59 – 68 anos 34 18,2 
69 – 78 anos 22 11,8 
79 – 88 anos 6 3,2 
Concelho de residência (n=185)    
 Área Metropolitana de Lisboa 173 93,5 
Centro 7 3,8 
Alentejo 3 1,6 
Algarve 2 1,1 
Nível de instrução (n=191)    
 Básico completo ou menos 51 26,7 
Secundário completo 56 29,3 
Superior completo 84 44,0 
Situação profissional (n=191)    
 Empregado 111 58,1 
Desempregado 35 18,3 
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A Tabela 3 apresenta a distribuição da amostra pelas variáveis relacionadas com a 
consulta de medicina dentária. Grande parte dos participantes afirmou ir ao médico dentista 
mais que uma vez por ano (75,4%). Apesar de que apenas 26,8% considerou ter experienciado 
situações traumatizantes na consulta de medicina dentária, 68,6% dos doentes referiu-se 
ansioso relativamente a tratamentos dentários. A razão mais frequente que levou os doentes a 
marcarem consulta na FMDUL foi a recomendação de um amigo (38,8%), seguida da 
confiança na instituição  (24,1%). Em relação à recomendação dos serviços da clínica da 
FMDUL, 58,3% dos doentes concordou bastante e 37,1% concordou que recomendaria os 
serviços prestados. 
 
Tabela 3. Distribuição da amostra por variáveis relacionadas com a consulta de medicina 
dentária e recomendação da clínica da FMDUL. 
 n % 
Regularidade da visita ao médico dentista (n=191)   
 Mais que uma vez por ano 144 75,4 
Menos que uma vez por ano 47 24,6 
Situação traumatizante em consulta de medicina dentária (n=190)   
 Sim 51 26,8 
Não 139 73,2 
Ansiedade relativamente a tratamentos dentários (n=191)    
 Nada ansioso 60 31,4 
Um pouco ansioso 69 36,1 
Moderadamente ansioso 39 20,4 
Muito ansioso 20 10,5 
Extremamente ansioso 3 1,6 
Razão para escolha da FMDUL (n=183)    
 Recomendação de amigo 71 38,8 
Preço das consultas 32 17,5 
Confiança na instituição 44 24,1 
Proximidade de casa 5 2,7 
 Encaminhado do MD/M 28 15,3 
Outro 3 1,6 
Recomendação dos serviços da FMDUL (n=194)   
 Discordo bastante 1 0,5 
Discordo  1 0,5 
Não concordo nem discordo 7 3,6 
Concordo 72 37,1 








2. Satisfação dos doentes 
Nas Tabelas 4, 5, 6, 7 e 8 são apresentadas as frequências dos 36 itens de satisfação 
que compuseram o questionário. 
Em relação aos itens relacionados com a obtenção de consulta pode destacar-se que a 
maior parte dos doentes concordou (52,6%) ou concordou bastante (30,9%) que é fácil ser 
visto por um estudante. No entanto, a maioria não concordou nem discordou da facilidade de 
marcação de consulta por e-mail (70,4%) e da facilidade em ser atendido em caso de urgência 
(64,6%) (Tabela 4). 
 
Tabela 4. Análise descritiva dos itens relacionados com a obtenção de consulta. 
Item Resposta n % 
 
 
1. Facilidade em ser visto por um 
estudante 
Discordo bastante 4 2,1 
Discordo 5 2,5 
Não concordo nem discordo 23 11,9 
Concordo 102 52,6 
Concordo bastante 60 30,9 
 
 
2. Horário de consultas adequado 
Discordo bastante 6 3,2 
Discordo  19 9,8 
Não concordo nem discordo 19 9,8 
Concordo 106 54,9 
Concordo bastante 43 22,3 
 
 
3. Facilidade de marcação por  
e-mail 
Discordo bastante   4 2,1 
Discordo    10 5,3 
Não concordo nem discordo 133 70,4 
Concordo   29 15,3 
Concordo bastante   13 6,9 
 
 
4. Facilidade de marcação por 
telefone 
Discordo bastante   16 8,4 
Discordo    25 13,0 
Não concordo nem discordo 55 28,6 
Concordo   72 37,5 
Concordo bastante 24 12,5 
 
 
5. Boa localização da clínica 
Discordo    2 1,0 
Não concordo nem discordo 14 7,3 
Concordo   122 63,2 
Concordo bastante 55 28,5 
 
 
6. Facilidade em ser atendido em 
caso de urgência 
Discordo bastante   7 3,6 
Discordo    9 4,8 
Não concordo nem discordo 122 64,6 
Concordo   37 19,6 
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De um modo geral, os doentes referiram-se satisfeitos com os serviços do 
secretariado/receção e com a sala de espera. Uma porção considerável dos doentes concordou 
(38,3%) ou concordou bastante (53,4%) que os funcionários são simpáticos e atenciosos. No 
entanto, 51,1% não concordou nem discordou que os colaboradores respondam às 
chamadas/e-mails (Tabela 5).  
 
Tabela 5. Análise descritiva das questões relacionadas com o secretariado/receção. 
Item Resposta n % 
 
7. São simpáticos e atenciosos 
Discordo bastante 2 1,1 
Discordo 6 3,1 
Não concordo nem discordo 8 4,1 
Concordo 74 38,3 
Concordo bastante 103 53,4 
 
8. Sabem esclarecer as minhas 
dúvidas 
Discordo bastante 3 1,6 
Discordo  2 1,0 
Não concordo nem discordo 10 5,2 
Concordo 92 47,9 
Concordo bastante 85 44,3 
 
 
9. Horário de atendimento 
adequado 
Discordo bastante   2 1,0 
Discordo    7 3,7 
Não concordo nem discordo 15 7,9 
Concordo   114 59,7 
Concordo bastante   53 27,7 
 
10. Respondem às chamadas/e-
mails 
Discordo bastante   7 3,7 
Discordo    17 9,0 
Não concordo nem discordo 96 51,1 
Concordo   40 21,3 
Concordo bastante 28 14,9 
 
11. Facilidade em contactar a 
receção da clínica 
Discordo bastante   12 6,3 
Discordo    30 15,6 
Não concordo nem discordo 58 30,2 
Concordo   59 30,7 
Concordo bastante 33 17,2 
 
12. É confortável 
Discordo bastante 1 0,5 
Discordo 16 8,3 
Não concordo nem discordo 27 13,9 
Concordo 124 63,9 
Concordo bastante 26 13,4 
 
 
13. É acolhedora 
Discordo  27 14,0 
Não concordo nem discordo 30 15,5 
Concordo 114 59,1 
Concordo bastante 22 11,4 
 
14. Tem atividades/revistas/TV 
para ajudar a passar o tempo 
enquanto espero 
Discordo bastante   18 9,3 
Discordo    56 29,0 
Não concordo nem discordo 59 30,6 
Concordo   54 28,0 
Concordo bastante   6 3,1 
  
15. Não estive muito tempo na sala 
de espera 
Discordo bastante   2 1,0 
Discordo    22 11,4 
Não concordo nem discordo 32 16,5 
Concordo   97 50,0 





 Quanto a existirem, na clínica dentária, todos os equipamentos necessários para o 
atendimento, 49,7% dos doentes concordou e 29% concordou bastante. A generalidade dos 
doentes concordou (40,4%) ou concordou bastante (44%) que o material utilizado é todo 
esterilizado e não correm risco de infeção cruzada. Uma elevada percentagem dos doentes 
inquiridos discordou (46,4%) ou discordou bastante (31,3%) sentir-se constrangido por ser 
atendido num gabinete aberto (Tabela 6). 
 
Tabela 6. Análise descritiva das questões relacionadas com a clínica. 
Questão Resposta n % 
 
 
16. Tempo da consulta foi superior 
ao esperado 
Discordo bastante 15 7,8 
Discordo 78 40,6 
Não concordo nem discordo 34 17,7 
Concordo 50 26,0 
Concordo bastante 15 7,9 
 
17. A clínica dentária tem todos os 
equipamentos necessários para o 
atendimento 
Discordo bastante 3 1,7 
Discordo  8 4,1 
Não concordo nem discordo 30 15,5 
Concordo 96 49,7 
Concordo bastante 56 29,0 
 
18. Existe um grande tempo de 
espera para fazer 
testes/radiografias 
Discordo bastante   25 13,2 
Discordo    83 43,7 
Não concordo nem discordo 40 21,1 
Concordo   36 18,9 
Concordo bastante   6 3,3 
 
19. O material utilizado é todo 
esterilizado e não corro risco de 
infeção cruzada 
Discordo bastante 1 0,5 
Discordo    1 0,5 
Não concordo nem discordo 28 14,6 
Concordo   78 40,4 
Concordo bastante 85 44,0 
 
20. Sinto-me constrangido por ser 
atendido num gabinete aberto 
Discordo bastante   60 31,3 
Discordo    89 46,4 
Não concordo nem discordo 21 10,9 
Concordo   18 9,4 
Concordo bastante 4 2,0 
 
 
Em relação aos itens relacionados com o estudante os doentes referiram-se, de um 
modo global, satisfeitos com o serviço da clínica da FMDUL. A generalidade dos doentes 
concordou (43,8%) ou concordou bastante (41,1%) ter sido atendido por um aluno pelo qual 
criou empatia. A maioria dos doentes concordou (51,0%) ou concordou bastante (42,7%) que 
os estudantes souberam escutar as suas queixas. Cerca de metade (51%) concordou bastante 
que os estudantes examinaram toda a cavidade oral, não apenas a queixa principal (Tabela 7). 
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Tabela 7. Análise descritiva das questões relacionadas com o estudante. 
Item Resposta n % 
21. Foi impessoal e indiferente 
Discordo bastante 92 47,4 
Discordo 67 34,5 
Não concordo nem discordo 16 8,3 
Concordo 10 5,2 
Concordo bastante 9 4,6 
22. Fui atendido por um estudante 
pelo qual criei empatia 
Discordo bastante 9 4,7 
Discordo  7 3,6 
Não concordo nem discordo 13 6,8 
Concordo 84 43,8 
Concordo bastante 79 41,1 
23. Soube escutar as minhas queixas 
Discordo bastante   1 0,5 
Discordo   1 0,5 
Não concordo nem discordo 10 5,3 
Concordo   98 51,0 
Concordo bastante   82 42,7 
24. Tem tempo para falar sobre as 
minhas queixas e outros problemas 
de saúde 
Discordo bastante   1 0,5 
Discordo   4 2,1 
Não concordo nem discordo 26 13,4 
Concordo   92 47,4 
Concordo bastante 71 36,6 
25. Tem conhecimento sobre os meus 
problemas de saúde/medicação 
Discordo bastante   1 0,5 
Discordo   1 0,5 
Não concordo nem discordo 21 10,8 
Concordo   95 49,0 
Concordo bastante 76 39,2 
26. Examinou toda a cavidade oral e 
não apenas a queixa principal 
Não concordo nem discordo 12 6,2 
Concordo   83 42,8 
Concordo bastante 99 51,0 
27. Explicou-me o diagnóstico e 
tratamento de forma clara 
Discordo   4 2,1 
Não concordo nem discordo 10 5,1 
Concordo   75 38,7 
Concordo bastante 105 54,1 
28. Apresentou outras hipóteses de 
tratamento 
Discordo bastante   1 0,5 
Discordo   9 4,7 
Não concordo nem discordo 49 25,4 
Concordo   79 40,9 
Concordo bastante 55 28,5 
29. Senti confiança no tratamento 
efetuado 
Discordo   1 0,5 
Não concordo nem discordo 19 9,8 
Concordo   82 42,5 
Concordo bastante 91 47,2 
30. Explicou-me claramente os custos 
da consulta/tratamento 
Discordo bastante   5 2,6 
Discordo   10 5,2 
Não concordo nem discordo 42 21,6 
Concordo   73 37,6 
Concordo bastante 64 33,0 
31. Aconselhou-me sobre a minha 
higiene oral 
Discordo bastante   1 0,5 
Discordo   3 1,6 
Não concordo nem discordo 14 7,2 
Concordo   72 37,3 
Concordo bastante 103 53,4 
32. Facilidade de acesso aos 
docentes/especialistas se necessário 
Discordo bastante   2 1,0 
Discordo   4 2,1 
Não concordo nem discordo 32 16,7 
Concordo   87 45,3 
Concordo bastante 67 34,9 
33. Todos os tratamentos que tenho 
recebido têm resolvido a minha 
queixa principal 
Discordo   5 2,5 
Não concordo nem discordo 26 13,5 
Concordo   80 41,5 




 Uma percentagem significativa dos doentes discordou de que o custo dos serviços 
são elevados (37,3%), concordou que o recibo discrimina os custos detalhadamente (52,3%) e 
concordou  que a clínica apresenta métodos e formas de pagamento adequados (52,6%) 
(Tabela 8). 
 
Tabela 8. Análise descritiva das questões relacionadas com o custo. 
Item Resposta n % 
 
 
34. Custo dos serviços são elevados 
Discordo bastante 26 13,5 
Discordo 72 37,3 
Não concordo nem discordo 49 25,3 
Concordo 37 19,2 
Concordo bastante 9 4,7 
 
 
35. O recibo discrimina os custos 
detalhadamente 
 
Discordo bastante 5 2,6 
Discordo  12 6,2 
Não concordo nem discordo 47 24,4 
Concordo 101 52,3 
Concordo bastante 28 14,5 
 
 
36. A clínica apresenta métodos e 
formas de pagamento adequados 
Discordo bastante   2 1,0 
Discordo    4 2,1 
Não concordo nem discordo 40 20,6 
Concordo   102 52,6 
Concordo bastante   46 23,7 
 
2.1 Caracterização do grau de satisfação 
Os valores do grau de satisfação geral poderiam variar entre 26 e 130. Neste estudo, o 
valor médio do grau de satisfação total da amostra foi de 103,77(10,91), variando entre 67 e 
127, com médias relativizadas entre 2,57 e 4,88 . A média relativizada da satisfação geral foi 
de 3,99(0,42) (Tabela 9). 
Ao analisar as médias relativizadas de cada um dos componentes da escala, observou-
se uma variação entre 3,28 e 4,23, com todos os valores representados acima de 3 da escala de 
Likert. Os doentes demonstraram-se menos satisfeitos (3,28) com a marcação e acesso das 
consultas (componente 3) e mais satisfeitos (4,23) com a qualidade do tratamento e com a 
relação com o estudante (componente 1) (Tabela 9). 
 
Tabela 9. Média e desvio padrão do grau de satisfação (geral e por componentes). 
Componente Nº de itens  Valores originais da componente 
Média (dp) 
  Valores relativizados* da componente  
Média (dp) 
1 14 59,16 (7,01) 4,23 (0,50) 
2 7 28,22 (3,41) 4,03 (0,49) 
3 5 16,40 (3,21) 3,28 (0,64) 
Geral 26 103,77 (10,91) 3,99 (0,42) 
*Escala relativizada em que 1 = muito insatisfeito; 2 = insatisfeito; 3 = nem satisfeito nem insatisfeito; 4 = satisfeito; 5 = 
muito satisfeito 
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2.2 Fatores relacionados com a satisfação do doente 
Não se verificaram diferenças na satisfação geral por grupo etário, sexo, situação 
profissional e ansiedade relativamente a tratamentos dentários. Apesar de também não ser 
estatisticamente significativa (p=0,055), encontrou-se uma tendência para que os doentes que 
se deslocaram menos que uma vez por ano ao médico dentista manifestassem valores de 
satisfação geral mais altos. No entanto, doentes com o ensino superior completo apresentaram 
graus de satisfação significativamente inferiores em relação aos doentes com o 12º ano 
completo (p=0,049). Os doentes que consideraram não ter sido submetidos a situações 
traumatizantes em consultas dentárias apresentaram valores de satisfação superiores 
comparando com pacientes que referiram o contrário (p=0,027). Observou-se que os doentes 
mais satisfeitos recomendariam a clínica universitária da FMDUL (p<0,001) (Tabela 10). 
 
Tabela 10. Fatores relacionados com a satisfação geral. 








29-38 104,00 (9,62) 
39-48 103,97 (12,58) 
49-58 101,26 (11,06) 
59-68 104,35 (11,88) 
69-78 103,65 (8,40) 




Masculino 104,00 (10,33)  
0,755** Feminino 103,47 (11,49) 
 
Nível de instrução 
Ensino básico completo ou menos 104,98 (9,77)
a 
 
0,049* 12º ano completo 106,00 (10,91)
b 




Empregado 104,19 (11,95)  
0,704* Desempregado 103,74 (9,10) 




Mais que uma vez por ano 102,80 (11,25)  
0,055** Menos que uma vez por ano 106,45 (9,58) 
 
Submetido a situação 
traumatizante 
Sim 100,72 (12,25)  





Nada ansioso 106,16 (10,06)  
 
0,126* 
Um pouco ansioso 103,40 (11,20) 
Moderadamente ansioso 101,15 (10,31) 
Muito ansioso 103,65 (10,04) 




serviços da FMDUL 
Discordo bastante/Discordo/ 







Concordo bastante 107,92 (8,94)
c 
 
* ANOVA ** t de Student 




Em relação à “Satisfação com a qualidade do tratamento e relação com o estudante” 
(componente 1), os doentes que não haviam sido submetidos a situações traumatizantes 
(p=0,016) e que recomendariam os serviços da clínica universitária da FMDUL (p<0,001) 
apresentaram valores de satisfação superiores (Tabela 11). 
 
Tabela 11. Fatores relacionados com a satisfação com a qualidade do tratamento e relação 
com o estudante (componente 1). 








29-38 58,62 (7,21) 
39-48 59,85 (7,80) 
49-58 58,28 (7,24) 
59-68 58,67 (6,76) 
69-78 57,47 (5,38) 
79-88 56,80 (10,06) 
 
Sexo 
Masculino 58,59 (6,95)  
0,368** 
Feminino 59,53 (7,20) 
 
Nível de instrução 
Ensino básico completo ou menos 59,06 (6,42)  
0,535* 12º ano completo 60,07 (6,68) 
Ensino Superior completo 58,52 (7,64) 
 
Situação profissional 
Empregado 59,69 (7,58)  
0,098* Desempregado 59,71 (6,33) 




Mais que uma vez por ano 58,58 (7,31)  
0,088** 
Menos que uma vez por ano 60,70 (6,04) 
 
Submetido a situação 
traumatizante 
Sim 57,02 (7,58)  
0,016** 





Nada ansioso 60,34 (7,05)  
 
0,202* 
Um pouco ansioso 59,51 (7,04) 
Moderadamente ansioso 57,38 (6,65) 
Muito ansioso 58,40 (6,19) 




serviços da FMDUL 
Discordo bastante/Discordo/ 







Concordo bastante 61,99 (5,66)
c 
 
* Teste de Kruskal-Wallis **Teste U de Mann-Whitney. 
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Ao analisar o componente 2 “Satisfação com o atendimento da receção, horários e sala 
de espera”, verificaram-se diferenças significativas em relação ao nível de instrução dos 
doentes (p=0,049). Assim, os doentes com o ensino superior completo apresentaram graus de 
satisfação inferiores em comparação com doentes com ensino básico completo ou menos e 
12º ano completo. À semelhança com o componente anterior, os doentes mais satisfeitos 
recomendariam mais os serviços da clínica universitária da FMDUL (p<0,001) (Tabela 12). 
 
Tabela 12. Fatores relacionados com a “Satisfação com o atendimento da receção, horários e 
sala de espera” (componente 2). 








29-38 29,24 (2,99) 
39-48 28,11 (3,73) 
49-58 27,49 (3,70) 
59-68 28,60 (3,33) 
69-78 29,48 (2,11) 
79-88 28,00 (2,12) 
 
Sexo 
Masculino 28,51 (3,02)  
0,357** 
Feminino 28,04 (3,69) 
 
Nível de instrução 
Ensino básico completo ou menos 28,98 (2,59)
a  
0,049* 12º ano completo 28,80 (3,46)
a 




Empregado 28,22 (3,67)  
0,783* Desempregado 27,88 (3,52) 




Mais que uma vez por ano 28,04 (3,49)  
0,259** 
Menos que uma vez por ano 28,79 (3,15) 
 
Submetido a situação 
traumatizante 
Sim 27,52 (3,74)  
0,093** 





Nada ansioso 28,74 (3,51)  
 
0,149* 
Um pouco ansioso 28,21 (3,21) 
Moderadamente ansioso 27,16 (3,47) 
Muito ansioso 28,75 (3,37) 




serviços da FMDUL 
Discordo bastante/Discordo/ 







Concordo bastante 29,19 (3,13)
b 
 
* Teste de Kruskal-Wallis **Teste U de Mann-Whitney 






Relativamente à “Satisfação com a marcação e acesso das consultas” (Componente 3) 
não se verificaram relações significativas em relação a nenhum dos fatores estudados. No 
entanto, existiu uma tendência para que os doentes com níveis de instrução superiores 
manifestassem valores de satisfação geral acrescidos (Tabela 13). 
 
Tabela 13. Fatores relacionados com a satisfação com a marcação e acesso das consultas 
(componente 3). 








29-38 17,06 (3,17) 
39-48 16,17 (3,41) 
49-58 15,47 (3,14) 
59-68 16,81 (3,18) 
69-78 16,90 (2,47) 
79-88 18,60 (2,30) 
 
Sexo 
Masculino 16,87 (2,82)  
0,136** 
Feminino 16,00 (3,44) 
 
Nível de instrução 
Ensino básico completo ou menos 17,19 (2,40)  
0,055* 12º ano completo 17,06 (3,08) 
Ensino Superior completo 15,49 (3,49) 
 
Situação profissional 
Empregado 16,30 (3,44)  
0,703* Desempregado 16,27 (3,10) 




Mais que uma vez por ano 16,17 (3,31)  
0,233** 
Menos que uma vez por ano 17,09 (2,78) 
 
Submetido a situação 
traumatizante 
Sim 15,96 (3,23)  
0,235** 





Nada ansioso 17,04 (2,88)  
 
0,408* 
Um pouco ansioso 15,89 (3,26) 
Moderadamente ansioso 16,41 (2,72) 
Muito ansioso 16,50 (3,68) 




serviços da FMDUL 
Discordo bastante/Discordo/ 
Não concordo nem discordo 
 
15,62 (4,14)  
0,130* 
Concordo 15,83 (3,17) 
Concordo bastante 16,80 (3,14) 
 
* Teste de Kruskal-Wallis **Teste U de Mann-Whitney 





































Em Portugal, os estudos sobre a avaliação da satisfação dos doentes em contexto de 
clínica universitária dentária são limitados, sendo esta investigação uma contribuição para o 
desenvolvimento do tema. Este estudo permite compreender de forma mais clara este conceito 
complexo, as suas dimensões e como estas se relacionam com as características estruturais do 
sistema de saúde e/ou instituição, o lado humano e técnico de quem presta os cuidados, sem 
nunca esquecer as características intrínsecas de quem os recebe. 
Inicialmente, a distribuição dos questionários estava prevista para um período mais 
longo, o que permitiria recolher um maior número de respostas. No entanto, tal não foi 
possível devido à situação pandémica vivida, que provocou o encerramento precoce da clínica 
universitária da Faculdade de Medicina Dentária da Universidade de Lisboa. Foram 
recolhidos 233 questionários, todavia 39 foram excluídos (16,7%), pois grande parte das 
questões não se encontravam preenchidas. A complexidade e dimensão do questionário 
distribuído pode ter afetado a recetividade dos doentes quanto ao seu preenchimento. Por 
outro lado, o seu formato de autoaplicação possibilitou diminuir a influência da investigadora 
sobre as respostas dos participantes. Porém, a falta de uma orientação mais detalhada pode ter 
conduzido a uma maior abstinência de resposta em alguns itens. Apesar desta lacuna, este 
método de recolha de dados aparenta ser o mais indicado para a população de estudo mais 
envelhecida que teria mais dificuldade em aceder a métodos que recorressem a tecnologias 
como questionários online ou entrevistas telefónicas. 
O grau de satisfação geral apresentou uma média relativizada de 3,99. Comparando 
estes valores com os de outros estudos realizados em clínicas dentárias universitárias em 
Portugal, o grau de satisfação é bastante semelhante ao previamente observado na FMDUL 
em 2017, em que se registou uma média relativizada de 3,95.
(37)
 No entanto, cruzando os 
resultados verificados com estudos decorridos na clínica dentária da Faculdade de Ciências da 
Saúde da Universidade Fernando Pessoa, tanto o estudo de Frias Bulhosa de 2005
(44)
 como o 
de Frade em 2014
(36)
, indicam graus de satisfação superior à média relativizada na FMDUL.  
Em relação à apreciação por componentes, os valores superiores de satisfação foram 
registados no componente 1 (média=4,23), que diz respeito à qualidade do tratamento e 
relação com o estudante. Podem destacar-se alguns dos itens que colaboraram para a elevada 
pontuação, nomeadamente “Examinou toda a cavidade oral e não apenas a queixa principal” 




sobre a minha higiene oral” (4,41). Estes valores reiteram a ideia de que a prestação do clínico 
no âmbito das relações interpessoais é um elemento chave na satisfação do doente e que 
contribui para a sua fidelização às clínicas.
(45-46) 
Assim, evidencia-se que os estudantes dos 
anos clínicos da FMDUL têm o cuidado de fazer exames clínicos completos e planos de 
tratamento oportunos, de explicar ao doente os procedimentos que vão realizar numa 
linguagem clara e pouco técnica, de aconselhar para as preocupações a ter com a cavidade 
oral, demonstrando uma adequada capacidade de comunicação. 
Adicionalmente, o valor médio de satisfação com o componente 2, que estudou a 
satisfação com o atendimento da receção, horários e sala de espera, foi também elevado 
(4,03). Contribuindo para uma melhor pontuação pode destacar-se o item “São simpáticos e 
atenciosos” (4,40) referindo-se ao atendimento na recepção e para pior o item “É acolhedora”, 
referindo-se à sala de espera (3,68). Um estudo realizado recentemente sugere que uma sala 
de espera desagradável é a razão mais frequentemente apontada pelos doentes para justificar 
um não retorno à instituição, constituindo um maior problema do que longos tempos de 
espera, afetando a satisfação geral relativamente ao cuidado prestado.
(47) 
 A experiência no 
dentista incia-se na sala de espera e, como tal, pode ser pertinente instituir alterações na sala 
de espera que proporcionem um melhor bem-estar do doente e momentos de redução de stress 
e ansiedade como a musicoterapia e a aromoterapia.
(48) 
 
Constatou-se que os valores de satisfação foram inferiores com o componente 3, que 
avaliou a marcação e acesso das consultas (3,28), mesmo assim verificando-se um valor 
superior ao valor médio da escala. Os valores mais baixos foram verificados nos itens 
“Facilidade de marcação por e-mail” (3,20), “Facilidade em ser atendido em caso de 
urgência” (3,22) e “Facilidade de marcação por telefone” (3,35). Estes números podem ser 
justificados pela ausência de uma telefonista que permita fazer a filtração e encaminhamento 
de chamadas para as respetivas áreas de intresse e pela equipa reduzida encarregue de fazer a 
marcação e gestão da agenda. Por outro lado, as consultas na FMDUL estão divididas por 
áreas de intervenção que decorrem em horários específicos, o que condiciona a liberdade de 
escolha do horário mais conveniente para o doente sobre qual a altura do seu atendimento. 
Apesar de existir um esforço por parte dos docentes e estudantes para que, sempre que 
possível, os doentes que se encontrem em situações de urgência sejam atendidos, aliviando 
condições de dor e comprometimentos funcional e estético, pode verificar-se um 
descontentamento por parte dos doentes por não serem atendidos em situações que são, para 
eles, consideradas urgentes. Por isto, é importante especificar ao doente quais as situações 
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consideradas realmente urgentes, podendo clarificar o porquê do adiamento do seu 
tratamento. A criação de períodos – anuais, semestrais, ou somente durante algumas horas do 
dia – que permitam que a clínica opere de forma integrada e o escalonamento dos vários 
docentes da faculdade durante os períodos de avaliação teórica dos estudantes que garantam 
que os doentes são atendidos e seguidos, podem também ser iniciativas a instituir para 
colmatar esta falha. Além disso, para atender às questões que visam a facilidade de marcação 
de consultas, podia ser útil a implementação de um software que permita o agendamento 
online pelos doentes, sem a necessidade de entrar em contacto com a clínica. Desta forma, a 
marcação/desmarcação poderia ser realizada a qualquer hora do dia, durante todos os dias da 
semana, recorrendo a diversos dispositivos eletrónicos como o tablet, smartphone ou 
computador. Ao disponibilizar métodos de marcação por telefone e online, a FMDUL 
apresentaria uma melhor qualidade de serviço, chegando com facilidade às gerações mais 
novas sem nunca esquecer a sua forte ligação com os doentes de terceira idade. 
À parte dos itens ponderados para a análise do grau de satisfação geral e dos 
componentes estabelecidos através da mesma, é relevante realçar valores relativos a outros 
parâmetros também estudados. O item “Tempo da consulta foi superior ao esperado” (3,15) 
foi dos que revelou maior insatisfação, como já verificado noutro estudo.
(49)
 Para responder a 
este problema, seria interessante esclarecer as expectativas dos doentes antes de iniciarem os 
tratamentos médico-dentários na FMDUL. Desde cedo, toda a equipa deve transmitir aos 
doentes, de forma clara, que os estudantes se encontram num processo de aprendizagem em 
que adquirem capacidades técnicas e interpessoais, sendo preciso serem sempre 
supervisionados, razões que levam a despenderem de mais tempo para finalizar 
procedimentos, quando comparando com o comum nas clínicas privadas. Para contribuir para 
a gestão das expectativas dos doentes de primeira vez na clínica universitária, poder-se-iam 
realizar consultas de triagem que contribuíssem para o planeamento e discussão da opções de 
tratamento com o doente e também recorrer ao software referido anteriormente, que, após 
efetuada a marcação online da consulta, enviaria mensagem/e-mail automáticos com 
informação detalhada sobre os parâmetros em que os cuidados de saúde oral são prestados na 
FMDUL. Também o item “Custo dos serviços são elevados” (3,36) obteve uma média 
reduzida tal como verificado noutras clínicas de Medicina Dentárias universitárias.
(44,50) 
Ainda 
que os pacientes estejam insatisfeitos com o preço praticado, podem não encontrar 
alternativas externas que sejam mais do seu agrado e que lhes permitam deixar de frequentar a 





Os elevados graus de satisfação verificados neste estudo, tanto satisfação geral, como 
nas referidas componentes, podem ser justificados pela perceção da qualidade do cuidado 
adquirida pelos doentes em ambiente académico, dado que os procedimentos são 
supervisionados e confirmados por docentes experientes e conhecedores da área específica de 
consulta. Por outro lado, considerando que o custo dos tratamentos é mais reduzido do que em 
enquadramentos de prática privada, as expectativas face ao desempenho podem ser mais 
reduzidas, contribuindo para avaliações mais favoráveis.
(51,52)
 No entanto, devem ser 
contempladas as possibilidades dos doentes se sentirem ansiosos por reportarem experiências 
menos positivas, apreensivos de que tal possa afetar a sua relação com o clínico e de não se 
sentirem detentores de competência para expressar o seu ponto de vista em relação a alguns 
temas, especialmente técnicos.
(53) 
Além disso, deve ter-se em consideração que, de um modo 
geral, os doentes mais satisfeitos com os serviços facultados estariam mais disponíveis para 
participar no estudo e preencher integralmente o questionário e, geralmente, doentes 
insatisfeitos não regressam à instituição de saúde que causou descontentamento. 
Sendo a satisfação do doente um tema exigente que se estende a inúmeras grandezas 
para além do cuidado prestado, é indispensável que estas sejam consideradas quando se 
pretende avaliar o conceito, devendo sempre ser feita uma análise do contexto individual de 
cada doente.
(51-52)
 Assim, considerou-se de interesse verificar fatores individuais que 
pudessem estar relacionados com a satisfação. 
A amostra global considerada foi composta por um grupo heterogéneo de indivíduos 
com uma ligeira predominância de doentes do sexo feminino (57,1%), com idades entre os 18 
e os 84 anos e uma média de 50,65 anos (dp=16,197). A maior percentagem de doentes do 
sexo feminino está de acordo com o verificado noutros estudos
(36-37,54)
, o que pode ser 
explicado pela postura mais preventiva e dirigida para a reabilitação oral adoptada pelas 
mulheres.
(55)
 Frequentemente, os homens oferecem uma maior resistência em visitar os 
profissionais de saúde por motivos culturais enraizados que prejudicam o desenvolvimento de 
hábitos de autocuidado, criam o receio da descoberta de patologias graves e da exposição do 
seu corpo ao médico.
(56)
 A idade média da amostra é superior à apontada por outros 
estudos.
(49,57)
 Assim, observa-se que a clínica da FMDUL é frequentada por uma população 
mais envelhecida do que a usal e que, por norma, tem um maior número de obstáculos no 
acesso aos serviços de saúde causado por difíceis condições de acessibilidade.
(58)
 
Não sendo possível divulgar os questionários junto de todos os doentes, os mesmos 
foram apenas preenchidos por quem se encontrava na sala de espera da clínica universitária da 
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FMDUL durante o período de dezembro de 2019 a janeiro de 2020 e se mostrou disponível 
para participar no estudo. Assim, não se deve generalizar, com precisão estatística, os 
resultados obtidos, uma vez que a representatividade da amostra foi influenciada pela fase de 
distribuição dos questionários. Por exemplo, a média de idade da amostra representa um valor 
inferior ao expectável tendo em consideração o observado na prática clínica diária. Tal pode 
ser justificado pela substancial recusa dos pacientes mais velhos abordados para o 
preenchimento do questionário por afirmarem ter dificuldades de visão, leitura e escrita. Uma 
amostra com pacientes com idades mais avançadas poderia alterar os valores de satisfação. 
Estes valores poderiam ser menores considerando que o estado de saúde oral dos doentes mais 
velhos é, geralmente, pior, sendo as experiências vividas pelos doentes mais jovens mais 
positivas.
(59) 
Por outro lado, alguns autores defendem que doentes mais velhos reportam 
valores de satisfação superiores ou porque estão mais expostos ao sistema de cuidados de 
saúde há mais tempo, tendo adaptado as suas expectativas para níveis  razoáveis
(60)
, ou porque 
são tratados mais gentilmente do que os mais novos.
(61)
 
Não se registaram diferenças estatísticas significativas que permitissem estabelecer um 
vínculo entre os valores de satisfação geral e satisfação dos componentes estudados com o 
grupo etário, sexo, situação profissional e nível de ansiedade relativamente a tratamentos 
dentários. Apesar de não existir significância estatística, os doentes que visitam com menor 
regularidade o médico dentista mostraram uma tendência para graus de satisfação geral mais 
elevados, que se verificou quase significativa e que poderia ter sido comprovada 
estatisticamente se a amostra fosse maior. Estes resultados contrariam os do estudo já 
realizado na FMDUL, que estabeleceu uma relação positiva entre a maior regularidade das 
visitas e graus de satisfação superiores.
(37)
 Os doentes que referiram ir menos vezes ao 
dentista podem adoptar uma postura face aos cuidados mais curativa do que preventiva ou  
apresentar melhores condições de saúde oral, não sentido necessidade de consultar tantas 
vezes o seu médico dentista. Desta forma, tornam-se também mais compreensivos em relação 
aos serviços prestados, uma vez que não estão tantas vezes sujeitos às eventuais falhas dos 
mesmos.  
Neste estudo, os indivíduos com maior nível de instrução apresentaram valores 
menores de satisfação geral e de satisfação com o atendimento, receção, horários e sala de 
espera com significância estatística. Registou-se também uma tendência para que estes 
indivíduos se revelem menos satisfeitos com os fatores relacionados com a marcação e acesso 




expectativas que este grupo pode apresentar em relação ao serviço fornecido.
(62)
 Porém, 
outros estudos referem valores de satisfação inferiores em doentes com níveis de instrução 
inferiores, apontando que podem ser mais céticos em relação ao tratamento que recebem, mais 
ansiosos e apresentarem uma dificuldade acrescida em compreender e comunicar com o 
clínico, um dos componentes que mais contribuem para a satisfação geral.
(63)
 
Os indivíduos que consideraram ter experienciado situações traumatizantes em 
consultas dentárias demonstraram valores de satisfação geral e de satisfação com a qualidade 
do tratamento e relação com o estudante mais reduzidos. Estes cenários traumáticos podem 
conduzir ao receio de procurar cuidados de saúde oral. Associados a este tipo de doentes, 
verifica-se um maior número de consultas canceladas, comportamento que reflete a tentativa 
de evitar cuidados de assistência dentária e, consequentemente, originar mais tarde 
tratamentos que podem ser mais demorados, caros, complexos e traumáticos, resultando em 
experiências ainda menos  favoráveis.
(64)
 Deste modo, os estudantes devem estar preparados 
para receber doentes com perfis que possam necessitar de abordagens diferentes que visem o 
controlo de comportamento de modo a que estes possam ter experiências mais satisfatórias. 
Os indivíduos que referiram recomendar os serviços da clínica universitária da 
FMDUL estão associados a valores mais elevados de satisfação geral e satisfação 
relativamente a todos os componentes, exceptuando o terceiro “Satisfação com a marcação e 
acesso das consultas”, do que aqueles que afirmaram que não recomendariam, o que é 
expectável e semelhante ao verificado no estudo de Sá.
(37)
 
Como aspetos a melhorar num futuro estudo com os mesmos objetivos, recomenda-se 
que seja desenvolvido um método que permita avaliar a satisfação também de crianças e 
adolescentes  (menores), como feito noutras clínicas de medicina dentária
(65-66)
, que são 
muitas vezes atendidos nas consultas de Odontopediatria e Ortodontia. No que depende da 
caracterização do doente, conhecer a sua etnia também poderia ser pertinente, pois diversos 
estudos relataram que os doentes de minorias étnicas reportam valores de satisfação 
inferiores
(67–69)
 e propõe-se que à questão “Com que regularidade vai ao médico dentista?” 
seja adicionada a opção de resposta “Uma vez por ano”, que não se encontra considerada, 
podendo conduzir a dúvidas de preenchimento do questionário e posteriores equívocos na 
interpretação de resultados. Em relação à satisfação dependente do estudante que atende o 
doente, poderia ser relevante criar uma distinção entre o atendimento pelos estudantes dos 
cursos de Higiene Oral e de Medicina Dentária, tendo-se verificado, num estudo americano, 
distintos graus de satisfação dependendo da formação do operador
(70)
, que podem ser 
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explicados por diferenças no currículo dos diferentes cursos e nos procedimentos realizados 
durante as consultas. Sugere-se ainda que, para uma melhor compreensão referente ao item 
“Facilidade em ser atendido em caso de urgência”, se averigue quais os doentes que, 
efetivamente, precisaram de ser atendidos nesta situação. Isto, pois, 64,6% dos indivíduos 
respondeu “não concordo nem discordo” o que acabou por se traduzir numa média mais 
reduzida (3,22) quando comparada com outros itens. Contudo, este valor pode apenas refletir 
o facto de poucos doentes terem necessitado de atendimento nestas situações, não estando 
obrigatoriamente insatisfeitos com os serviços proporcionados pela clínica universitária da 
FMDUL neste parâmetro. 
É pouco provável que apenas uma das diferentes abordagens disponíveis para avaliar a 
experiência do doente forneça relatos com o pormenor e especificidade necessários para que 
se elaborem estratégias que melhorem a qualidade dos serviços prestados. Neste sentido, 
combinar métodos pode ser uma possibilidade para futuros estudos.
(71) 
No entanto, este tipo 
de metodologia, que pode reunir a recolha de questionários com entrevistas ou painéis de 
doentes para declarações mais detalhadas, conduz a um maior consumo de tempo.
(72) 
Não 
obstante, a informação obtida a partir deste estudo pode ser útil para estabelecer novas 
iniciativas que visem aprofundar e melhorar a experiência dos pacientes, quer em termos de 
estruturais, quer a nível dos serviços dentários prestados na clínica universitária da FMDUL. 
Posteriormente, é fulcral avaliar de forma contínua e regular a satisfação do doente na clínica 
desta instituição para investir no propósito de entender quais as exigências dos doentes e 
como corresponder aos seus desejos, nunca negligenciando que a FMDUL é uma instituição 













De um modo geral, os doentes estão satisfeitos com os serviços prestados na clínica 
universitária da FMDUL. Os graus de satisfação obtidos com a qualidade do tratamento e 
relação com o estudante e com o atendimento da receção, horários e sala de espera são 
superiores à média registada com a satisfação geral dos doentes. Os valores mais baixos 
foram verificados com a marcação e acesso das consultas. 
Não se verificaram diferenças estatisticamente significativas que permitam estabelecer 
uma relação entre os valores de satisfação geral e satisfação dos componentes estudados com 
o grupo etário, sexo, situação profissional e nível de ansiedade relativamente a tratamentos 
dentários. Ainda que não se tenha verificado significância estatística com o pârametro de 
regularidade da visita ao médico dentista, observou-se uma tendência para que indivíduos que 
visitam menos regularmente o médico dentista tenham graus de satisfação superiores. 
No entanto, os indivíduos com maior nível de instrução apresentaram valores de 
satisfação geral e de satisfação com o atendimento, receção, horários e sala de espera 
inferiores. Também os indivíduos que consideraram ter experienciado situações 
traumatizantes demonstraram valores de satisfação geral e de satisfação com a qualidade do 
tratamento e relação com o estudante mais baixos. Os indivíduos que referiram a 
possibilidade de recomendação dos serviços da clínica universitária da FMDUL revelaram 
valores mais elevados de satisfação geral e de satisfação relativamente a todos os 
componentes, exceptuando o terceiro “Satisfação com a marcação e acesso das consultas”, do 
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SECÇÃO A - INFORMAÇÃO GERAL 
Apêndice I - Questionário 
 
 




1. Idade (anos): _____________________ 
2. Concelho de residência: _____________________ 
3. Sexo:  □ Masculino    □ Feminino 
4. Nível de instrução:  
□ Ensino básico completo ou menos 
□ 12º ano completo 
□ Ensino Superior 
 





6. Com que regularidade vai ao médico dentista?  
□ Mais que uma vez por ano 
□ Menos que uma vez por ano 
□ Nunca fui 
 




8. Como classificaria a sua ansiedade relativamente a tratamentos dentários? 
□ Nada ansioso 
□ Um pouco ansioso 
□ Moderadamente ansioso 
□ Muito ansioso 
□ Extremamente ansioso 
 
9. O que o levou a tornar-se doente da FMDUL? (Assinale apenas o principal motivo) 
□ Recomendação de um amigo 
□ Preço das consultas 
□ Confiança na instituição 
□ Proximidade de casa 
□ Encaminhamento do médico/médico dentista 
□ Outro. Qual? _______________________________________________________________________________





SECÇÃO B – OPINIÃO SOBRE A CONSULTA E SERVIÇOS PRESTADOS 
 


















Facilidade em ser visto por um estudante      
Horário de consultas adequado      
Facilidade de marcação por e-mail      
Facilidade de marcação por telefone      
Boa localização da clínica      

















São simpáticos e atenciosos      
Sabem esclarecer as minhas dúvidas      
Horário de atendimento adequado      
Respondem às chamadas/e-mails      
Facilidade em contactar a receção da clínica      
 
 














É confortável      
É acolhedora      
Tem atividades/ revistas/ TV para ajudar a passar o 
tempo enquanto espero 
     


















Tempo da consulta foi superior ao esperado      
A clínica dentária tem todos os equipamentos 
necessários para o atendimento 
     
Existe um grande tempo de espera para fazer 
testes/radiografias 
     
O material utilizado é todo esterilizado e não corro 
risco de infeção cruzada 
     
Sinto-me constrangido por ser atendido num gabinete 
aberto 
     






Gostaria de apresentar algumas sugestões de melhoria relativamente à consulta e aos serviços prestados? Se sim, 







Por favor verifique se respondeu a todas as questões e entregue o questionário à investigadora ou na receção.  
















Foi impessoal e indiferente      
Fui atendido por um estudante pelo qual criei empatia      
Soube escutar as minhas queixas      
Tem tempo para falar sobre as minhas queixas e 
outros problemas de saúde 
     
Tem conhecimento sobre os meus problemas de 
saúde/medicação 
     
Examinou toda a cavidade oral e não apenas a queixa 
principal 
     
Explicou-me o diagnóstico e tratamento de forma 
clara 
     
Apresentou outras opções de tratamento      
Senti confiança no tratamento efetuado      
Explicou-me claramente os custos da 
consulta/tratamentos 
     
Aconselhou-me sobre a minha higiene oral      
Facilidade de acesso aos docentes/especialistas se 
necessário 
     
Todos os tratamentos que tenho recebido têm 
resolvido a minha queixa principal 

















Custo dos serviços são elevados      
O recibo discrimina os custos detalhadamente      
A clínica apresenta métodos e formas de pagamento 
adequados 




























































Por favor, leia com atenção todo o conteúdo deste documento. Não hesite em solicitar 
mais informações à investigadora se não estiver completamente esclarecido. Verifique se 
todas as informações estão corretas. Se entender que tudo está em conformidade e se estiver 
de acordo com a proposta que lhe é feita, então responda ao questionário. 
Apêndice II – Consentimento de Participação 
 
FACULDADE DE MEDICINA DENTÁRIA DA UNIVERSIDADE DE LISBOA 
 
“Caracterização dos fatores que influenciam a satisfação do doente  
na clínica universitária da FMDUL”  
Consentimento de Participação 
Investigadora principal: 
Madalena Realinho (Aluna do 5º ano curso de Medicina Dentária da Faculdade de Medicina 




Objetivos do estudo: 
O objetivo deste estudo, integrado na dissertação de Mestrado Integrado em Medicina 
Dentária, é caracterizar os fatores que influenciam a satisfação dos doentes atendidos na clínica 
universitária da Faculdade de Medicina Dentária da Universidade de Lisboa (FMDUL) 
recorrendo a um questionário previamente aplicado e adaptado para a população em causa. 
 
Procedimentos do estudo: 
Se aceitar participar neste estudo terá de responder a um questionário que inclui questões 
sobre a sua satisfação com os serviços da clínica da Faculdade de Medicina Dentária da 
Universidade de Lisboa. O questionário demora apenas 10 minutos a responder. 
 
Informações adicionais: 
Os resultados e conclusões do estudo serão apresentados por escrito na dissertação de 
Mestrado Integrado mantendo sempre a confidencialidade e anonimato dos dados. Poderá esta 
dissertação servir de base para a publicação do estudo em revistas científicas da área. Durante o 
decorrer do estudo poderá sempre desistir de participar, bastando para isso informar a 
investigadora responsável. 
 
Caso aceite participar no estudo, por favor preencha o questionário e entregue-o à 
investigadora principal ou  na receção. Não existem respostas certas ou erradas, o objetivo é saber 
a sua opinião sobre o assunto estudado. 
 
Muito obrigado pela sua colaboração!  
